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INTRODUÇÃO 
  BOTULISMO: Descrito pela primeira vez em 1879, por Ermengen, 
Bélgica 
 
 Ação de uma potente toxina DL50 1ng/Kg de peso corporal  
(Horowitz, 2005) 
 
  C. botulinum: 8 tipos de toxina de BoNT - A, B, C, D, E, F,G e H 
• C. butyricum - BoNT  E 
• C. baratii - BoNT F 
 
Toxins 2010, 2, 24-53; doi:10.3390/toxins2010024 

Tipos de Botulismo 
Botulismo alimentar 
Ingestão de toxina pré-formada em alimentos 
 
Toxina 
 
 
Esporos 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Botulismo por toxemia intestinal  
Ingestão de esporos de bactérias que germinam no tubo 
digestivo, libertando toxina botulínica e causando uma infeção 
tóxica. 
 
•Botulismo infantil  
Ausência da microrganismos  de proteção  permite a 
germinação de esporos e a produção de toxina na lúmen 
intestinal.  Ocorre com maior frequência em crianças com 
idade entre 3 e 26 semanas mas pode ocorrer até aos 1- 2 
anos. 
 
•Botulismo por toxemia intestinal em adultos 
Alteração da flora intestinal por cirurgias intestinais, 
acloridria gástrica, doença de Crohn e/ou uso de antibióticos 
por tempo prolongado. 
INGESTÃO 
 Botulismo em  ferimentos 
Lesão cutâneo-mucosa por esmagamento, úlcera 
crónica, fissura, utilização de drogas injetáveis ou 
inaladas 
 
 
Tipos de Botulismo 
Botulismo iatrogénico 
Efeito adverso após o uso terapêutico ou cosmético  
 
 
Esporos 
 
 
 
 
 
Toxina 
 
 
EXPOSIÇÃO PARENTÉRICA 
Botulismo acidental 
Inalação de aerossóis de toxina, acidente laboratorial, 
bioterrorismo 
 
Toxina 
 
 
 
INALAÇÃO 
Doença pouco comum  
• A nível  mundial, estimam-se 1000 casos/ano. 
Destes, o número de mortes é de 3 a 5%. 
 
• UE (ECDC)  
0,02 a 0,03 casos confirmados por 100.000 hab.  
2006–2012  - 777 casos  - 54 (6.9%)  botulismo infantil 
 
• EUA  (CDC ) 2001–2011   
1548 casos -15% origem alimentar, 65% botulismo 
infantil e 20% botulismo de ferimentos 
 
 
• Em Portugal, o 1º caso descrito ocorreu em 2009  
• Foi detectada toxina botulinica  tipo B nas fezes  
• O C. botulinum tipo B foi isolado nas fezes, no mel e nas 
folhas de camomila 
 
Botulismo Infantil 

http://www.insa.pt/sites/INSA/Portugues/PublicacoesRepositorio/Documents/observacoesN62013_artigo1.pdf 
Dados de Botulismo em  Portugal 
(confirmados laboratorialmente) 
ANO Doentes Incidentes 
2000 33 4 
1999 11 4 
1998 20 17 
1997 0 0 
1996 24 10 
1995 9 7 
1994 11 5 
1993 8 4 
1992 0 0 
1991 6 3 
1990 7 3 
1989 9 4 
1988 21 5 
ANO Doentes Incidentes 
2012 2   2 
2011 6 1 
2010 0 0 
2009 4 3 
2008 8 4 
2007 10 2 
2006 9 2 
2005 7 4 
2004 8 2 
2003 8 2 
2002 4 4 
2001 2 4 
SINAIS E SINTOMAS 
Sinais de Orientação 
• Apirético 
• Manifestações 
neurológicas simétricas 
• Estado mental normal 
• Batimentos cardíacos 
normais 
• Nível sensorial normal 
com exceção da visão 
Sinais posteriores – paralisia descendente 
• Midríase 
• Fraqueza muscular simétrica descendente 
progressiva  
• Obstipação 
• Retenção urinária 
• Dificuldade respiratória 
 
Primeiros Sinais 
• Gastrointestinais inespecíficos (vómitos, 
náuseas, dor abdominal e por vezes diarreia) 
• Mais tarde surgem os sintomas neurológicos: 
• Fadiga 
• Visão dupla e turva 
• Dificuldade em engolir 
• Dificuldade em articular palavras 
• Boca seca 
 
 
 
Período de incubação no 
Botulismo alimentar - 12 e 36 h, 
 mas pode ir das 6 horas até 8 dias 
CARACTERÍSTICA GRUPO 
  
I 
(proteolítico) 
II 
(não proteolítico) 
III 
(sacarolítico) 
IV 
 
TIPO DE TOXINA A, B, F B, E, F C1, C2, D G 
Proteólise + - - + 
Lipólise + + + - 
Fermentação da glucose + + + - 
Fermentação da manose - + + - 
Temperatura mínima (°C) 10-12 3.0 13-15 - 
Temperatura ótima (°C) 35-40 28-30 35-40 - 
Temperatura máxima de (°C) 40-42 34-35 - - 
Inibição por NaCl (%) 10 5 3 >3 
pH que impede o crescimento  <4,6 <5,0 <5,0-5,6 - 
Aw que impede o crescimento  <0,94 <0,97 <0,98 - 
Características Genotípicas e Fenotípicas 
TOXINA BOTULINICA 
Espécies onde causaram doença 
 
• Humanos- BoNT A, B, E, F e H 
  
• Aves, Ovinos, Bovinos, Equinos, Caninos – BoNT C e D 
 
• Não confirmado em Humanos - BoNT G 
• Produção  
 Fim da fase de crescimento 
 Estirpe pode produzir 2 tipos de  toxinas 
• Inativação  
 Aquecimento 10 min a 80ºC 
 
 Ubiquitário 
Clostridium botulinum - habitat 
Solo 
Sedimentos 
Aquáticos 
Vegetais 
Trato 
gastrointestinal de 
animais 
Cuidados a ter como produtor, distribuidor e consumidor 
Como evitar o botulismo alimentar? 
Seguir guias para produzir produtos seguros 
Ex: conservas caseiras  
http://nchfp.uga.edu/publications/publications_
usda.html 
O operador (Art. 5 do  Reg. (CE) No 852/2004)  
Deve, baseado nos princípios do HACCP 
 
•identificar  
•controlar  
•estabelecer métodos de controlo dos perigos 
Cuidados a ter como produtor, distribuidor e consumidor 
Como evitar o botulismo alimentar? 
 
•Qualidade e higiene da matéria prima 
•Temperatura 
•Tempo 
•Pressão 
•pH 
•Concentração de sal e de açúcar 
•Aw 
•Tempo de vida 
 
http://nchfp.uga.edu/publications/usda/GUIDE%201%20Home%20Can.pdf 
  
Modelos preditivos : 
 
Como evitar o botulismo alimentar? 
M.W. Peck, K.E. Goodburn, R.P. Betts, and S.C. Stringer -Clostridium botulinum in vacuum packed (VP) and modified atmosphere packed (MAP) chilled 
foods FINAL PROJECT REPORT (B13006) JULY 2006 
Utilizados como guia para testes de “Challenge “ 
 
Como evitar o botulismo alimentar? 
  
Teste de “challenge”: 
 
  
Modelos preditivos : 
Toxina pode ocorrer em <=10 dias a 8 °C 
 
  
Histórico 
Vendas de alimentos, seguindo as (BPF, BPH e HACCP)  
 
Adverte-se: 
Devem ser realizados  ensaios para avaliar a segurança do 
produto quando há modificações , ex.:  
aumento da vida de prateleira de refrigerados,  
desenvolvimento de novos produtos.  
 
Como evitar o botulismo alimentar? 
Recomendação para fixar: 
máxima temperatura de armazenagem / tempo de vida 
Recomendações de: Máxima temperatura de 
armazenagem /  tempo de 
vida recomendado 
ACMSF (1992) ≤10°C /  ≤10 dias 
ACMSF (1995) 
≤5°C  / ≤10 dias,  
5°-10°C /≤5 dias 
Industry Code of Practice 
(CCFRA, 1996) 
≤8°C / ≤10 dias 
FSA draft concise guidance 
document (FSA, 2003) 
≤5°C / ≤10 dias 
5°-8°C / ≤5 dias 
 
ACMSF (2006) 
3 ≤ 8°C  / ≤10 dias 
 
 
 FSA guidance on the safety and 
shelf-life of vacuum and modified 
atmosphere packed chilled foods 
(FSA, 2008) 
 
≤ 8°C / ≤10 dias 
Os países europeus têm diferentes temperaturas legisladas 
para refrigeração 
País Máxima 
Temperatura (0C) 
Bélgica 7 
Dinamarca 5 
Finlândia 8 
França <=4 
Espanha 0 a 3 
Portugal <=7 
Reino Unido 8 
Holanda 7 
Suécia <8 
Como evitar o botulismo alimentar? 
Géneros alimentícios  produzidos e conservado adequadamente 
Como evitar o botulismo alimentar? 
Embalagem - Cuidados 
Atmosfera modificada (MAP) e Vácuo (VP)  
-Vantagem seletiva para o crescimento de C. botulinum 
-C. botulinum  pode desenvolver-se sem se percecionarem alterações  
 
 
 
 
 
 
A presença de ar ou atmosfera com O2,  
Não inibe o crescimento  de C. botulinum, nem a produção de toxina  
 
Como evitar o botulismo alimentar? 
SEGURANÇA EM PRODUTOS REFRIGERADOS 
•Desenho do produto 
•Tratamento térmico 
•Arrefecimento - conservação 
•Embalagem 
•Reembalamento 
•Validade 
http://www.fda.gov/Food/FoodScienceResearch/SafePracticesforFoodProcesses/ucm094154.htm 
Como evitar o botulismo alimentar? 
Como Consumidor 
 
•Manter a cadeia de frio até ao consumo (cuidado 
com o transporte e a exposição de alimentos e a 
temperatura do frigorífico) 
 
•Utilizar os alimentos só para os procedimentos 
culinários a que se destinam. 
 
•Cozinhar e reaquecer alimentos a temperaturas 
elevadas e uniformes em todo o alimento. 
 
 
Como evitar o botulismo alimentar? 
Categoria Género alimentício Frigorífico 
(≤ 5 °C) 
Saladas Ovos, frango, fiambre, atum e 
saladas de massas 
3 a 5 dias 
Charcutaria ( fiambre, 
mortadela) 
Embalagem aberta 1 semana 
Embalagem fechada 2 semanas 
Bacon  Bacon 7 dias 
Sopas Vegetais ou canja 3 a 4 dias 
Sobras de comida  Carne cozinhada 3 a 4 dias 
Rissóis 3 a 4 dias 
Pizza 3 a 4 dias 
Adaptado http://www.foodsafety.gov/keep/charts/storagetimes.html 
Como evitar o botulismo alimentar? 
Recomendação 
Tempo de conservação de alimentos no frigorífico, em casa 
M.W. Peck, K.E. Goodburn, R.P. Betts, and S.C. Stringer - Clostridium botulinum in vacuum packed (VP) and modified atmosphere packed (MAP) chilled foods FINAL PROJECT REPORT 
(B13006) JULY 2006 
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